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Resumen 
La circona, de formula ZrO2, es una biocerámica muy estudiada y utilizada por sus 
excelentes propiedades mecánicas y su biocompatibilidad en, por ejemplo, 
restauraciones dentales (pilares y prótesis). Se utiliza generalmente bajo su forma 
estabilizada óxidos de estabilizantes tal como Y2O3 (Y-TZP) que le proporciona una gran 
tenacidad y resistencia al desgaste. 
Con el fin de mejorar la bioinsteogracion de implantes dental de circona, se modifica la 
superficie de muestras de circona estabilizada baja fase tetragonal con 3% de Itria con un 
tratamiento laser introduciendo un patrón de rugosidad.  
El presente proyecto trata de la caracterización de esta modificación superficial tras el 
tema de la rugosidad. Así, en una primera parte se ha realizado una análisis de la 
variación de los parámetros de rugosidad según el método de irradiación, es decir, 
utilizando una irradiación directa de la superficie de la muestra o con la utilización de un 
patrón de interferencia (conocido como la técnica del "Direct Laser Interference 
Paterning"-DLIP. Por otra parte, nos hemos centrado sobre muestras modificadas por la 
técnica del DLIP, donde hemos cambiado los valores de la periodicidad. Hemos trabajado 
sobre la variación de los parámetros de rugosidad según las técnicas de medida, es decir 
la del interferómetro y la del microscopio confocal, la dirección de medida, así que sobre 
la influencia de los filtros que se pueden aplicar. 
 Así, en la primera parte se observaba una correlación posible entre los parámetros de 
rugosidad cuando se aumenta el número de spot o la potencia del láser, así como la 
técnica de irradiación que influye sobre los danos topográficos inducidos. Además, la 
segunda parte nos informe que, en el caso del DLIP, la rugosidad inducida es un 
parámetro anisótropo dependiente del patrón de difracción. Por eso no puede ser descrita 
acuradamente por los parámetros tridimensionales y se debe elegir un filtro cut-off 
correcto para caracterizar los parámetros bidimensionales. 
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Introducción  
 
I. Introducción 
1. Circona 
La circona, o también conocido como dióxido de zirconio,  es un compuesto inorgánico de 
formula ZrO2 descubierto por el químico alemán Martin Heinrich Klaproth en 1789 quien lo 
obtuvo a partir del calentamiento de ciertas gemas y fue aislada para la primera vez por el 
químico sueco Jöns Jakop Berzelius en 1824. Pero la investigación y el desarrollo de la 
circona como un biomateriales empecé a lo largo de unos sesenta años cuando Helmer y 
Driskell publicaron el primer artículo a propósito de las diferentes aplicaciones de la 
circona como biomaterial en 1969 [12,15].  
En la mitad de los años 70, empezó la utilización de esta cerámica como prótesis 
ortopédicas y siguieron publicaciones a propósito de esta biocerámica como las de 
Garvie y Nicholson. Se centraron en circona parcialmente estabilizada con Itrio pero las 
investigaciones relativas a las aplicaciones dentales empezaron solamente desde los 
años 90 [12,16].  
2. Obtención 
El dióxido de zirconio se encuentra en más de una treinta de minerales pero la mayoría 
de estos minerales le presentan en forma de silicatos o carbonatos. La circona está 
presente de forma natural aislada en un solo mineral: la baddeleyita. Aunque el número 
de minerales del que se puede extraer el dióxido de zirconio sea bastante importante, 
solo dos de ellos son explotados industrialmente para obtener lo: la baddeleyita y el 
zircón (ZrSiO4) [13]. 
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a. Obtención de la circona vía la baddeleyita 
Así como la baddeleyita está formada mayoritariamente  por zircón puro, no es necesario 
purificar este mineral. El único proceso de refinado consiste en triturar la grava y la arena 
para formar un polvo cuya granulometría es controlada por tamizado. La baddeleyita se 
emplea para fabricar crisoles de laboratorio, en recubrimiento de hornos y como material 
refractario en industrias de cerámicas y de vidrio [13].  
 
b. Obtención de circona vía el zircón 
Así como el zircón está a veces considerado como un compuesto ZrO2-SiO2, es obtenido 
a partir de la solidificación de esta mezcla. Así, el zircón se descompone térmicamente en 
una mezcla sílice - zircón en los alrededores de 1540°C: Zr02.SiO2 → Zr02 + SiO2 [13].  
El zircón es el mineral que representa la fuente más importante de producción de circona 
pero el circón se encuentra más a menudo en las arenas minerales, mezclado con rutila, 
ilmenita y titanita. En este caso, la arena y la grava son depuradas en primer lugar con la 
ayuda de concentradores a espiral. Luego la separación del zircón y de otros minerales 
es realizado por vía magnética y electrostáticas y, finalmente, es lavado al acido. El 
zircón es obtenido a partir de las fracciones menos puras del producto y para eso, el 
zircón es convertido primero en cloruro de zirconilo, ZrOCl2.8H2O. La obtención del zircón 
a partir de este cloruro entonces se realiza o por descomposición térmica o por 
precipitación.  Por otra parte, se prefiere la segunda vía  cuando se desea obtener polvos 
de zircón de alta pureza y de tamaño de granos menor [13]. 
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3. Estructuras cristalinas, transformación martensitica y 
estabilidades de la circona 
a. Estructuras cristalinas de la circona 
A presión ambiente, circona no aleada asume tres formas cristalográficas dependientas 
de la temperatura. Así, a temperatura ambiente y al calentar hasta 1170 ◦C, la circona 
tiene una estructura monoclínica. En este caso, el átomo de  zircón es coordinado por 
siete oxígenos y es el arreglo irregular que explica en parte la tendencia de la fase 
monoclínica a formar maclas para minimizar las distorsiones de la red [4,13]. 
Entre 1170 y 2370 ◦C la estructura es tetragonal y es más densa que la precedente 
(ρt=6100 kg.m-3 vs ρm=5830 kg.m-3). En este caso, el ion Zr4+es encuadrado por 8 iones 
O2- [4,13].  
Finalmente, la estructura cúbica aparece por encima de 2.370 ºC hasta el punto de fusión 
como lo resumen la figura 1 siguiendo [4,13]. 
 
Fig. 1 : Representación de las cambias de fases cristalográficas de la circona: monoclínica, 
tetragonal y cubica; con las temperaturas de transición asociada [13]. 
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La transformación de la fase tetragonal a la fase monoclínica, tras el enfriamiento, se 
acompaña de un aumento sustancial del volumen de  ≈4.5 % que puede dar lugar a una 
falla catastrófica en las piezas de material puro. Esta transformación es reversible y 
comienza en ≈950 ◦C con el enfriamiento. Entonces, para preservar la integridad de las 
piezas durante el resfriamiento, se buscaron técnicas para estabilizar la fase tetragonal a 
baja temperatura [4]. 
b. Transformación martensitica  
La aleación de circona pura con óxidos de estabilizantes tales como CaO, MgO, Y2O3 o 
CeO2 permite la retención de la estructura tetragonal a temperatura ambiente y así 
permite la preservación de la integridad de las piezas, como lo decimos antes. En efecto, 
cuando no se use estabilizantes, se produce una transformación atérmica y sin difusión, 
desde la fase tetragonal hasta la fase monoclínica, durante el enfriamiento. Esta 
transformación se llama “transformación martensitica” y, si esta inducida por tensión, se 
puede utilizar para aumentar la tenacidad del material [4]. 
 Cuando una grieta se propaga dentro de la masa de material, produce un campo de 
tensiones en su punta. Las tensiones producidas en la punta de la grieta pueden inducir 
la transformación de los granos tetragonales en monoclínicos. Como que esta 
transformación se asocia con una expansión de volumen alrededor de 4,5 %, los granos 
transformados y constreñidos por la matriz  inducen  tensiones de compresión en el borde 
del frente de la grieta. Por esta razón, se requiere energía adicional para que la grieta se 
propague más allá. Este mecanismo de absorción de energía es debido a la 
transformación martensítica que ocurre en la punta de la grieta como se muestra en la 
figura 2 siguiendo [12]. 
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Fig 2: representación esquemática de la transformación martensitica de la circona [12]. 
 
Nota: Lange fue el primero a describir la termodinámica de la transformación tetragonal – 
martensitica inducida por tensión , considerando el caso simple y el ideal de una partícula 
esférica incluida en una matriz. El cambio de la energía libre total (ΔGq-m) debido a la 
transformación es descrito por la ecuación 1 [14]: 
∆Gt-m =∆Gc +∆UM +∆US   (1) 
Donde ∆Gc (<0 cuando T<T(t-m)) es la energía libre química (dependiente de la 
temperatura y de la composición), ∆UM (>0) es el aumento de energía mecánica (elástica) 
asociado con la deformación de la partícula transformada (dependiente de la matriz, de le 
talla y de la forma de la partícula y de la presencia de limitaciones) y ∆US (> 0) el aumento 
de energía libre asociado con la creación de nuevas superficies (creación de nuevas 
interfaces partícula - matriz y microfisura)  [14]. 
La tenacidad de la cerámica se basa en tales mecanismos de disipación de energía. Así 
se obtiene el incremento en tenacidad de fractura, debido a que la energía asociada con 
la propagación de la grieta se disipa tanto en la transformación tetragonal → monoclínica 
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y en la superación de la compresión de tensiones debidas a la expansión de volumen 
[12].  
c. Estabilizadores 
Así, el príncipe de estabilización de la circona reposa en la aleación con  otros óxidos que 
contienen iones heterovalentes por valencia más débil que la del circonio, con el fin de 
crear vacantes en la subred aniónica por balance de carga (figura 3). Cuando el óxido 
dopante presenta cationes de talla pequeña (Ca2+ por ejemplo), los cationes forman una 
solución sólida de inserción mientras que los cationes más gruesos como Y3+ formen 
soluciones sólidas de sustitución. La formación de estas soluciones sólidas impacta sobre 
la estequiometria del óxido ya que, el aumento del número de vacantes aniónicas induce 
una deformación en la red cristalina 
 
Fig 3: Solubilidad de Y2O3 en la red de ZrO2. 
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En función de la cantidad de substancia dopante introducida en la circona, y de la 
temperatura, es posible estabilizarla bajo diferentes formas [13]: 
- La forma cúbica sola, para cantidades importantes de substancias dopantes 
(el 8 mol% de Y2O3 por ejemplo), y hablamos entonces de circona totalmente 
estabilizada Fully Stabilized Zirconia (FSZ). 
- Una mezcla circona cúbica y tetragonales con cantidades de substancias 
dopantes menores (el 4 mol%de Y2O3 por ejemplo). Hablamos de Partially 
Stabilized Zirconia (PSZ) pero si la fase tetragonales es mayoritaria la 
llamaremos Tetragonal Zirconia Polycristal (TZP) [13]. 
A título de ejemplo, el diagrama de fase más abajo (figura 4) corresponde a las diferentes 
formas de circona en función del porcentaje de Itria. 
 
Fig 4: diagrama binario de Y2O3 - Zr02 
13 Micromechanics of laser modified dental zirconia ceramics 
 
 
 
 
Nota: generalmente precedemos el acrónimo por el símbolo químico del estabilizante y 
de su porcentaje molar. 
Como hemos dicho antes, en presencia de una pequeña cantidad de aditivos 
estabilizantes de óxido y si los granos tetragonales son suficientemente pequeños se 
puede mantener la fase tetragonal en un estado metaestable a temperaturas inferiores a 
las de la transformación tetragonal a monoclínica. Por lo tanto, a temperatura ambiente, 
existe circona tetragonal metaestable sólo en partículas de menos de 300 nm y esta 
estabilidad se debe a la menor energía superficial de la fase tetragonal en comparación a 
la monoclínica. También podría ser debido a la restricción de la matriz rígida en los 
granos tetragonales que se opone a la transformación a la forma monoclínica menos 
denso [12].  
 
4.  Propiedades  
Tal y como se ha comentado, la circona sufre de transformaciones que la refuerzan 
(aumento de la tenacidad por ejemplo) y que le hace un material a las propiedades 
mecánicas interesantes como lo son su dureza, su tenacidad o su resistencia a la flexión. 
Lo mismo, tiene una conductividad térmica baja comparado a la inmensa mayoría de 
otros óxidos lo que hace que ella es utilizada, por ejemplo, como en el caso de las 
barreras térmicas que protegen las superficies metálicas de los componentes de 
turbomotores contra los gases a alta temperatura. Además, la circona monoclínica pura 
presenta un coeficiente de dilatación térmico bastante elevada de aproximadamente 
7,5.10-6 K-1 pero quien aumenta desde que es parcialmente o totalmente estabilizada 
(hasta 10.10-6 K-1) [13].  
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5.  Aplicaciones como biomaterial 
Así como dicho anteriormente, teniendo en cuenta que las propiedades físicas de circona 
sobre el plan térmico, eléctrico, mecánico y químico, es utilizada en numerosos dominios 
tal como en las pilas a combustible, como barrera térmica etc. pero en nuestro caso, nos 
enfocarán a nosotros sobre su utilización como biomaterial. 
a. Prótesis de cadera 
Introducido en los años 1980 en ortopedia, particularmente para realizar cabezas de 
prótesis totales de cadera (figura 5), la circona primero ha sido percibida como un 
material milagroso. En efecto sus propiedades mecánicas superiores a las alúmina  
hacían posible la adopción de nuevas prótesis más pequeñas y eran consideradas 
mejorar la fiabilidad de los implantes. Sin embargo en  el año 2001, cerca de 400 prótesis 
de circona proviniendo de 2 lotes de cabeza Prozyr® (líder mundial) se rompió in vivo 
menos de dos años después de su implantación (mientras que la vida útil media de una 
prótesis se acerque los 15 años) [14]. 
 
 
Fig 5: Prótesis de cadera ADM X3 – Stryker. Cotilo con escotadura medio caudal, polietileno 
de ultra alta densidad y articulación con cabeza de circonia (Biolox-Delta). 
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Por un lado, circona biomédicas exhibe las mejores propiedades mecánicas de cerámicas 
de óxido: esta es la consecuencia de la transformación de fase, lo que aumenta su 
resistencia a la propagación de la grieta. Pero, por otro lado, debido a este 
metaestabilidad, circona es propensa a envejecimiento en presencia de agua [10]. 
De hecho, el principal problema en relación con la cerámica de óxido de circona, no sólo 
en ortopedia, es su sensibilidad a la degradación baja temperatura (LTD). LTD se ha 
asociado a la rugosidad de los implantes después de la esterilización con vapor y para los 
eventos de fallo de cabezas Prozyr [10]. 
El envejecimiento se produce por una transformación de superficie lenta de la fase 
monoclínica estable en presencia de agua o vapor de agua. La transformación comienza 
primero en granos aislados en la superficie por un mecanismo de tipo corrosión 
estresada. La transformación inicial de granos específicos puede estar relacionada con 
su estado de desequilibrio, es decir, ya sea a un tamaño mayor, un contenido de óxido de 
itrio inferior, una orientación específica de la superficie, la presencia de tensiones 
residuales o incluso la presencia de fase cúbica. Tal como se describe 
esquemáticamente en la figura 6, este nucleación de la transformación conduce luego a 
una cascada de eventos que ocurren vecino a vecino: la transformación de un grano 
conduce a un aumento de volumen destacando los granos vecinos y microcraking. Esto 
ofrece un camino para que el agua penetre hacia abajo en la muestra. La transformación 
se produce por lo tanto por un proceso de nucleación y crecimiento, bien descrito por las 
leyes Mehl - Avrami –Johnson. Pero no hay ahora una teoría totalmente confirmada y 
este es solo un modelo que puede explicar el fenómeno de la LTD [10]. 
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Fig 6: Transformacion LTD: (a)Adsorción de agua en la superficie, la desestabilización de la 
fase tetragonal y transformación posterior de fase monoclínica en puntos superficiales 
nucleación preferenciales como poros o granos cúbicos. (b) Deformación por tension de 
cizaillamento producido por la formación de las placas de martensita en un grano 
parcialmente transformado acomodados por microagrietamiento del borde de grano. (c) 
Una vez que la microagretiamiento libera la restricción por descohesión de los granos 
parcialmente transformadas, la velocidad de propagacion de fase monoclínica aumenta 
drásticamente hasta la saturación [24]. 
 
Por lo tanto, las consecuencias del proceso de envejecimiento en el rendimiento a largo 
plazo de los implantes de circona puede ser doble. En los hechos, el envejecimiento se 
asocia, en una parte, a la modificación de la superficie: esto conducirá a un mayor 
desgaste. Y en otra parte, se asocia a microagretiamiento: esto dará lugar a granos de 
extracción y generación de residuos de partículas y el fracaso posiblemente prematuro 
cuando la zona dañada alcanza el tamaño crítico para el crecimiento lento de fisuras [10]. 
Por último, la mala historia de cabezas femorales Prozyrs en 2001, aunque dramática en 
algunos aspectos, han llevado a la comunidad científica y ortopédico para estudiar 
profundamente el comportamiento de circona, especialmente en relación con el 
envejecimiento in vitro e in vivo [10].  
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b. Las aplicaciones dentales  
Al principio de los 90, el óxido de circonio se introdujo a la odontología y se ha hecho 
ampliamente disponible a través del diseño de fabricación asistida por ordenador/asistido 
por ordenador (CAD/CAM). 
El uso exitoso de la circona  para la fabricación de restauraciones dentosoportadas ha 
animado a los médicos a ampliar su aplicación para las restauraciones sobre implantes. 
Asimismo, los resultados de los estudios clínicos confirmaron la alta fiabilidad de circona 
como material de la estructura para coronas sobre implantes y prótesis dentales fijas 
(Figura 7). 
Por ejemplo, la mayoría de los fabricantes de implantes ofrecen pilares de óxido de 
circonio como sucesores de los pilares densamente sinterizado de alúmina de alta pureza 
(Al2O3), para las restauraciones sobre implantes estéticos. De hecho, en comparación 
con este último, pilares de óxido de circonio son radiopacos y demuestran 
significativamente más alta resistencia a la fractura. 
 
Fig 7: las aplicaciones de circona en la industria dental. 
 
 
c. Cerámicas utilizadas para las aplicaciones dentales 
Aunque muchos tipos de sistemas de cerámica que contiene óxido de circonio están 
actualmente disponibles, sólo tres se utilizan actualmente en la odontología. Estos son 
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circona tetragonal estabilizada con cationes de itrio dopado (3Y-TZP), alúmina-circona 
(ZTA) y circona parcialmente estabilizada con cationes de magnesio (Mg - PSZ) [4]. 
La primera de ellas, 3Y- TZP, está disponible en la odontología para la fabricación de 
coronas dentales y dentaduras parciales fijas. Las restauraciones se procesan ya sea 
mediante mecanizado suave de piezas en bruto presinterizado seguido de sinterización a 
alta temperatura, o por mecanizado duro de bloques completamente sinterizados.  
Además, por debajo de un cierto tamaño de grano (≈  0,2 micras), la transformación no es 
posible, lo que lleva a la reducción de tenacidad a la fractura. En consecuencia, las 
condiciones de sinterización tienen un fuerte impacto en la estabilidad y las propiedades 
mecánicas del producto final, ya que dictan el tamaño de grano: temperaturas de 
sinterización más altas y tiempos de sinterización más largos conducen a tamaños de 
grano más grandes (figura 8). Por lo tanto, la microestructura de la cerámica 3Y- TZP 
para aplicaciones dentales consiste en pequeños granos equiaxiales (≈ 0,2-0,5 m de 
diámetro. Y, por ejemplo, las propiedades mecánicas son muy superiores a las de todas 
las demás cerámicas dentales disponibles, con una resistencia a la flexión en la gama 
800-1000 MPa y una tenacidad a la fractura en el intervalo 6-8 MPa.m0.5. Las 
características para la fabricación de este tipo de implantes son dictadas por las normas 
ISO-13356 y  ASTM-F1873 [4]. 
 
Fig 8: imagen obtenido con ATM de 3Y-TZP sinterizada a 1300°C (A) y 1450°C (B) [4]. 
 
19 Micromechanics of laser modified dental zirconia ceramics 
 
 
 
 
Otro enfoque para utilizar ventajosamente la capacidad de transformación inducida por 
estrés de la circona es combinar con una matriz de alúmina, conduciendo a una alúmina 
circona (ZTA). Una de las ventajas de la técnica es que no hay contracción muy limitada. 
Sin embargo, la cantidad de porosidad es mayor que la de sinterizado 3Y-TZP y 
comprende entre 8 y 11 %. Esto explica en parte las propiedades mecánicas en general 
más bajas de una alúmina circona en comparación con 3Y- TZP cerámicas dentales. 
Además, en algunos de los ZTA recientemente desarrollado para aplicaciones 
biomédicas , excelentes propiedades mecánicas se obtienen mediante la promoción de 
una dispersión fina y uniforme de los granos de óxido de circonio en una matriz de 
alúmina, tal dispersión se obtiene fácilmente por el procesamiento sol- gel [4]. 
Aunque una cantidad considerable de investigación se ha dedicado a magnesia circona 
parcialmente estabilizada (Mg - PSZ) para posibles aplicaciones biomédicas pero este 
material no ha tenido éxito debido principalmente a la presencia de porosidad, asociado 
con un tamaño de grano grande (30-60 micras ) que el desgaste puede inducir [4]. 
 
II. Laser  
1. Funcionamiento de un laser 
La palabra láser proviene del acrónimo en inglés Ligth Amplification by Stimulated 
Emission of Radiation; en español, láser significa Amplificación de la Luz por la Emisión 
de Radiación Estimulada. Se trata de un instrumento que emite luz monocromática 
(coherencia temporal) y espacialmente coherente (el haz tiene una divergencia muy 
baja).  Los tres elementos bases que componen un láser son un medio activo, una 
cavidad óptica resonante y un una fuente de energía que permita el bombeo del medio 
activo. Inicialmente, los átomos del medio activo son bombeados hasta un estado 
excitado por una fuente de energía. El material absorbe energía y la acumula en forma de 
átomos excitados. Después, para que emita la energía almacenada en forma de fotones 
se le estimula con fotones externos mediante un proceso de física quántica conocido 
como la emisión estimulada, descrita por la primera vez por Albert Einstein en 1917. Los 
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fotones emitidos tienen una frecuencia que depende del material que constituye el medio 
activo y se desplazan en fase con los fotones que los estimulan. Los fotones se 
desplazan hacia atrás y hacia delante entre dos espejos paralelos (la cavidad óptica 
resonante) desencadenando nuevas emisiones estimuladas. Al mismo tiempo la luz láser 
se filtra por uno de los espejos, que es solo parcialmente reflectante. 
2. Direct Laser Interference Paterning 
La modificación de la superficie de muestra de circona, con la ayuda de pulso láser, es 
una técnica reciente pero prometedora que se llama DLIP para: Direct Laser Interference 
Paterning. Es al inicio de numerosas publicaciones tal como la de S. Heiroth et al [5] y de 
K. Kakura Heiroth et al [6] o también de C. Daniel Heiroth et al [1]. Estos diferentes 
artículos utilizan láseres de tipo Nd-YAG, en este caso el medio activo es un cristal YAG 
(Yttrium Aluminium Garnet) dopado con neodimio trivalente, en el dominio de los 
nanosegundos pero también femtosegundos para irradiar las muestras. El cambio del 
estado de superficies muestra así la mayoría de las veces en un cambio de las 
propiedades topográficas pero también en la mecánica de la circona [1,5,6]. 
La estabilización de este tratamiento se basa en la influencia de las interferencias 
constructivas y destructivas en la superficie del material. El término interferencia se 
refiere a toda situación en la que, al mínimo dos ondas se traslapan en el espacio. 
Cuando esto ocurre, la onda total en cualquier punto y en todo momento está gobernada 
por el principio de superposición siguiente: cuando se traslapan dos o más ondas, el 
desplazamiento resultante en cualquier punto y en cualquier instante se halla sumando 
los desplazamientos instantáneos que producirían en el punto las ondas individuales si 
cada una estuviera presente sola [19]. 
Cuando dos ondas provenientes de dos o más fuentes llegan a un punto en fase, la 
amplitud de onda resultante es la suma de las amplitudes de las ondas individuales. Esto 
se conoce como interferencia constructiva (figura 9).  
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Fig 9: esquematización de las interferencias constructivas [19] 
 
Si consideramos r1 como la distancia de S1 a cualquier punto P y r2 la distancia de S2 a P, 
se produce una interferencia constructiva en P,  cuando la diferencia de trayecto r2−r1 
correspondiente a las dos fuentes debe de ser múltiplo entero de la longitud de onda λr 
[19]. 
𝑟2 −  𝑟1 = 𝑚𝜆          (𝑚 = 0, ±1, ±2, … )               (2) 
Al contrario, si las ondas provenientes de las dos fuentes llegan al punto P exactamente 
medio ciclo fuera de fase. Una cresta de una onda llega al mismo tiempo que un valle de 
la otra onda, la amplitud resultante es la diferencia entre las amplitudes individuales. En el 
caso o las amplitudes son iguales entonces la amplitud total es cero. Esta cancelación 
total o parcial de las ondas individuales se llama interferencia destructiva (figura 10). 
 
Fig 10: Interferencia destructiva [19]. 
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Y la condición para que haya interferencia destructiva es la siguiente [19] 
𝑟2 −  𝑟1 = (𝑚 +  
1
2
)𝜆          (𝑚 = 0, ±1, ±2, … )       (3) 
Esto fenómeno es posible utilizando montajes tipo del que esta descrito en la figura 11 
siguiendo. En este caso el láser utilizado, que es monocromático, tiene su primer haz 
dividido en dos haces constructivos que están dirigido por un sistema óptico y luego 
reunido en la superficie de la muestra. Las interferencias, que resultan en una distribución 
sinusoidales de las intensidades, crean un patrón periódico.  
 
Fig 11: esquema del montaje del tratamiento laser con la técnica DLIP [17]. 
 
Cuando los haces entran en contacto con la superficie, se produce un fenómeno de 
ablación del material esquematizada en la figura 12 sucesiva.  
I I 
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Fig 12: esquematización del fenómeno de ablación. 
 
La ablación láser ocurre cuando la energía del haz láser absorbida por el material es lo 
suficientemente intensa como para que se produzcan fenómenos de sublimación, 
evaporación y expulsión de partículas del mismo. Estos procesos se relacionan con la 
generación de plasma, nube de vapor formada principalmente por electrones, átomos y 
otras especies excitadas e ionizadas, en la superficie del mismo. [22] 
Los mecanismos responsables de la ablación láser son complejos y dependen de 
muchos parámetros, como la naturaleza fisicoquímica del material y su estado superficial, 
así como los parámetros propios de la radiación láser, irradiancia, longitud de onda, y la 
atmósfera del proceso, o un valor umbral de la irradiancia (W/cm2). [22] 
La irradiancia afecta el proceso de ablación de la siguiente forma: para  valores de  
irradiancia moderadas, el material se ve escasamente afectado por la radiación láser, 
teniendo lugar todo el proceso en una capa muy superficial de la muestra, y que puede 
estar por debajo de la micra (10-6 m). Al contrario, para valores de densidad de potencia 
superiores, el láser transfiere mucha más energía por unidad de tiempo a la superficie de 
la muestra, y se crea una pluma de material evaporado y plasma con gradientes muy 
severos de temperatura y presión (Figura 13) que generan cráteres. Como norma 
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general, cuanto mayor sea la irradiancia, también será mayor el nivel de daño causado en 
la superficie de la muestra. [22] 
 
 
Fig 13: esquematización del proceso ablativo: fenómenos de sublimación, evaporación y 
expulsión de partículas del material [22]. 
 
Así en el momento de la interacción láser/superficie (figura 14), aparece en la superficie 
de la muestra picos y valles. Los picos y las valles respectivamente corresponden a las 
zonas donde los haces del láser presentan un máximo de intensidad es decir cuando las 
ondas están exactamente en fase (interferencias constructivas) y una intensidad nula 
cuando están en oposición de fases (interferencias destructivas). 
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Fig 14: Interacción laser/superficie [17]. 
 
En función del número de haz que entra en contacto con la superficie se obtiene un 
patrón de difracción diferente (figura 15). Lo mismo, justo haciendo variar el ángulo de 
incidencia de los haces puede hacer variar la periodicidad, es decir la distancia que 
separa dos picos. 
 
     
Fig 15: patrones 3D  de interferencias con dos haces (A) o tres (B) [17]. 
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III. Rugosidad 
La circona representa un material de futuro en las biocerámicas dentales, y, aunque ya 
sea estudiada desde hace cierto tiempo, todavía presenta propiedades no siempre bien 
explicadas por la comunidad científica. Pues es todavía hoy un material en el centro de 
numerosas investigaciones sea en el mundo científico o industrial. Una de sus vías de 
investigación es por ejemplo la de la modificación de su superficie donde un tema que 
permite describirla es el de la rugosidad 
1. Definición de la rugosidad 
La medida de los estados de superficies consiste en definir la microgeometría de una 
superficie. Entre los numerosos parámetros utilizados, uno de ellos es la rugosidad y 
permite la observación, la identificación y la cuantificación de las irregularidades de ésta. 
Así misma es definida por más de una veintena de parámetro obtenido en el momento de 
la realización de perfilas. 
Designamos por rugosidad las asperezas y los huecos de una superficie en relación a su 
perfil teórico (la referencia más simple que podemos imaginar es un plano). Caracterizar 
la desviación entre la superficie real y la teórica es el objetivo de los parámetros de 
rugosidad. El cálculo de estos parámetros es delicado porque se trata de parámetros 
estadísticos que no pueden ser definición por una sola medida, y porque se trata de 
variables dependientes de dos dimensiones, en general analizada según una sola 
dimensión. Como todo los parámetros estadística, su evaluación estará tanto más exacta 
ya que será hecha sobre un dominio amplio, pero debemos entonces considerar los 
defectos de forma de la superficie que no nos permiten asimilar la superficie media a un 
plano [23].Cuando se mide un perfil, la altura de las características de perfil individual se 
mide respecto a una referencia y, normalmente, el perfil no está alineado y sufre de ruido. 
Con el fin de explotar el perfil medido necesitamos dos etapas: la nivelación del perfil y la 
aplicación de un filtro. La nivelación del perfil se utiliza para determinar la referencia del 
perfil con la corrección de la inclinación, y normalmente el proceso lo más utilizado para 
obtenerlo es el método de mínimos. La función del filtro es separar el perfil de rugosidad 
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(perfil R) y el perfil de ondulación (perfil W) desde el perfil de superficie (perfil P)(figura 
16) [18].  
 
Fig 16: Representación de los perfiles P, R y W resultante de la superficie [18]. 
 
La altura máxima del perfil puede ser medida sobre el perfil de superficie (Pz), sobre el 
perfil de aspereza (Rz) o sobre el perfil de ondulación (Wz). Es lo mismo con la altura total, 
suma de la altura la más grande y de la profundidad la más grande Pt, Rt o Wt. Pero los 
parámetros más significativos son las medias aritméticas (Pa, Ra, Wa) de la desviación en 
la superficie de referencia o las medias cuadráticas (Pq, Rq, Wq).] 
Asi, como lo hemos dicho antes, la rugosidad puede ser caracterizada por más de veinte 
parámetros, pero los más conocidos y utilizados son los siguientes:  
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 Media aritmética del perfil (Ra) y Media aritmética de la superficie (Sa), que 
corresponden a la altura media de los picos: 
Ra = 
1
𝑙
∫ |𝑧(𝑥)|𝑑𝑥
𝑙
0
   (4)  
Sa = 
1
𝑙
∬ |𝑧(𝑥)|𝑑𝑥𝑑𝑦
𝑙
0
   (5) 
Nota: Normalmente Ra tendré ser alrededor del valor de la mitad de la media de la 
profundidad resultante en el caso de una topografía de superficie homogena. 
 Media cuadrática del perfil (Rq) y la media cuadrática de la superficie(Sq), que 
caracteriza la homogeneidad de las alturas : 
Rq  = √
1
𝑙
∫ 𝑧²(𝑥)𝑑𝑥
𝑙
0
   (6) 
Sq = √
1
𝑙
∬ 𝑧²(𝑥)𝑑𝑥𝑑𝑦
𝑙
0
  (7) 
Los parámetros Ra y Rq pueden ser resumidos con el grafico siguiente (figure 17). 
 
 
 
Fig 17: representación gráfica de Ra y Rq [18]. 
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En este proyecto se utilizaran y compararan estos parámetros porque se trata de los más 
comunes y referenciados en la caracterización de superficies. 
Un otro parámetro que influye sobre los parámetros de rugosidad es el cut-off, porque es 
a partir del filtro cut-off, que se fracciona el perfil en partes iguales, y que es determinada 
la línea mediana y pues las alturas. La longitud de corte debe ser de al menos 2,5 veces 
la separación de pico a pico del perfil de rugosidad, pero si la superficie es anisotropía un 
valor definida de la longitud de corte no existe [18].  
 
2. Técnicas de medida de los perfiles de superficie 
a. Metodología mecánica: perfilometria mecánica 
Esta primera metodología corresponde a una técnica de contacto. En este caso,  las asperezas 
de la superficie se miden desplazando un sensor mecánico a lo largo de una línea que sigue una 
dirección paralela a la superficie sometida al test. Dos instrumentos de medida son necesarios: 
 un captador de desplazamiento siguiente x (o y) cuya calibración no plantea 
problema particular, porque la medida de la amplitud del desplazamiento no es 
crítica 
 un captador de amplitud baja y de gran sensibilidad que mide los desplazamientos 
siguientes z del sensor mecánico durante la translación. [Source techniques de 
l’ingénieur] 
 
La medida puede ser hecha tomando por referencia el sistema de traslación de la máquina 
(figura 18). 
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Fig 18 : Contacto superficie/Sensor mecánico [23]. 
 
Aplicando una ligera fuerza, la punta del sensor sigue la superficie real de la muestra y registra 
un perfil (una distribución de alturas a lo largo de la línea de medida). Sin embargo,  lo que se 
obtiene no es un “perfil real” como que se tiene que tener en cuenta los errores introducidos 
durante la medida. Como se evidencia en la figura 19, la forma del sensor efectúa un filtrado 
paso-bajo que elimina los defectos cuyo la periodicidad es pequeño delante del rayo de 
curvatura del sensor. Este filtrado mecánico es a menudo completado por un filtrado eléctrico o 
por un filtrado numérico efectuado por el sistema de adquisición y de procesamiento de datos. La 
mayoría de las veces  El sensor será asimilado a una porción de esfera. Se puede modelizar su 
respuesta a un defecto sinusoidal y podemos así definir una función de transferencia del sensor 
con arreglo a la periodicidad del defecto. Pero la respuesta del sensor no es lineal; en particular, 
una sinusoide de periodicidad dado será integralmente transmitida con una profundidad baja de 
modulación, y atenuada para una gran amplitud de modulación (Figura 19). [23] 
 
Fig 19: Asimilacion del sensor a una porción de esfera [23]. 
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b. Metodologías ópticas: interferometria y microscopia confocal 
Para los valores de rugosidad pequeñas, el sensor mecánico se vuelve rápidamente 
insuficiente y técnicas de medidas ópticas toman el relevo porque permiten tener una 
resolución más alta. 
i. Interferómetro 
La interferómetria óptica (figura 20) utiliza la interferencia entre las ondas de luz para 
realizar mediciones muy precisas. Los dos modos de trabajo principales son la 
interferómetria de desplazamiento de fase (PSI), que permite la medición de la topografía 
de superficies muy lisas con la resolución subnanométrica, y la interferómetria de 
escaneado vertical (VSI) con luz blanca para medir la topografía de superficies lisas o 
moderadamente rugosas. El PSI antes mencionado y los interferómetros VSI pueden 
realizar mediciones muy rápidas en escalas micrométricas y nanométricas. Además, no 
hay ninguna limitación intrínseca en el rango de medición vertical con la técnica VSI. Sin 
embargo, ambas técnicas tienen el inconveniente de que no pueden tratar fácilmente con 
superficies lisas muy inclinadas o con muestras estructuradas que contienen materiales 
distintos [7]. 
 
 
Fig 20: Principio del interferómetro [7]. 
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ii. Microscopio confocal 
Los microscopios confocales permiten medición de la altura de las superficies con una 
amplia gama de texturas (de superficies muy rugosas a los muy suaves) mediante el 
escaneo de la muestra verticalmente en pasos de modo que cada punto de la superficie 
pasa a través del plano de foco. La altura de la superficie en cada punto se establece 
mediante la detección de la posición del valor máximo de la respuesta axial. Dado que 
sólo uno o un número muy pequeño de puntos de la superficie se iluminan 
simultáneamente, el plano de exploración debe llevarse a cabo con el fin de construir la 
respuesta axial, es decir, la imagen confocal, en cada paso vertical para todos los puntos 
comprendidos en el campo de visión del objetivo utilizado (figura 21) [7]. 
 
Fig 21: Principio del microscopio confocal [7]. 
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IV. Objetivo del proyecto 
Con el fin de mejorar la bioinsteogracion de implantes dental de circona, se modifica la 
superficie de muestras de circona estabilizada baja fase tetragonal con 3% de Itria con un 
tratamiento laser introduciendo un patrón de rugosidad 
Este proyecto trata de la caracterización de la modificación superficial introducida en la 
superficie de estas muestras de circona tras el tema de la rugosidad. En una primera 
parte se ha realizado una análisis de la variación de los parámetros de rugosidad según 
el método de irradiación, es decir, utilizando una irradiación directa de la superficie de la 
muestra o con la utilización de un patrón de interferencia (conocido como la técnica del 
"Direct Laser Interference Paterning"-DLIP), para un mismo tipo de láser y un mismo 
sistema (nanosegundo). Por otra parte, nos hemos centrado sobre muestras modificadas 
por la técnica del DLIP, donde hemos cambiado los valores de la periodicidad. Hemos 
trabajado sobre la variación de los parámetros de rugosidad según las técnicas de 
medida, es decir la del interferómetro y la del microscopio confocal, la dirección de 
medida, así que sobre la influencia de los filtros que se pueden aplicar.  
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Métodos experimentales 
 
I. Obtención de las pastillas  
Las pastillas se obtienen a partir de una mezcla de polvo ZrO2 y Y2O3 Tosoh 3YSB-E, 
donde la composición química dado por el fabricante esta resumido en la tabla 1 
siguiente.  
Especies wt% 
ZrO2 + HfO2 + Y2O3 + Al2O3 > 99,9 
Y2O3 5,15 ±0,20 
Al2O3 0,25 ± 0,10 
SiO2 ≤0,02 
Fe2O3 ≤ 0,01 
Na2O ≤ 0,04 
Loss on ignition (1000°C) 3,3 ± 0,6 
Tabla 1: Composición química de la polvo TOSOH 3YSB-E. 
 
Se conforman la pastillas con el método de Prensado Isostático en Frio, Cold Isostatic 
Pressing (CIP) en inglés, cuyo el principio es el siguiente: a temperatura ambiente, se 
coloca el molde en un recipiente de presión, se bombea un medio líquido en el recipiente 
y se aplica alta presión (2000 bar en nuestro caso) de manera uniforme desde todos los 
lados (figura 22). 
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Fig 22: Esquema del principio del Prensado Isostático en Frio. 
 
Después de esta fabricación se hace la sinterización de la pieza en verde, durante dos 
horas a 1450°C. 
La evolución del sistema hacia una configuración de energía más baja con la reducción 
de la energía de la superficie corresponde al origen físico de la sinterización. Así permite 
la disminución de la porosidad y la consolidación de los enlaces entre las partículas.   
La sinterización se compone de tres etapas distintas: 
 Etapa inicial (figura 23.b):  
- Reordenamiento de partículas para aumentar los puntos de contacto 
- Formación del cuello, unión en puntos de mayor energía superficial 
- Densidad: hasta el 75 % de la densidad teórica (figura X) 
 
 Etapas intermedias (figura 23.c):   
- Contracción de volumen 
- Crecimiento del cuello 
- Formación de bordes de grano en los puntos de contacto 
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- Crecimiento del grano: aumento de borde de grano 
- Densidad: hasta el 75-95 % de la densidad teórica (figura X) 
 
 Etapas finales (figura 23.d): 
- Crecimiento del grano 
- Eliminación de casi toda la porosidad abierta (intergranos) y cerrada 
(intragranos) 
- Densidad: >95 % de la densidad teórica  
 
Fig 23: Etapas de la sinterización, a) pieza en verde, b) etapa inicial, c) etapas intermedias, 
d) etapa final. 
 
Entonces el proceso de sinterización se caracteriza par un disminución de los 
dimensiones de la pieza como está representado en el ejemplo siguiente (figura 24).  
 
Fig 24: fenómeno de densificación  
37 Micromechanics of laser modified dental zirconia ceramics 
 
 
 
 
II. Tratamientos 
1. Pulido superficial 
III. Microscopio confocal & interferómetro 
Como lo hemos presentado en la tercera parte de la introducción sobre la rugosidad, 
hemos utilizado técnicas ópticas que permiten de realizar perfiles.  
1. Microscopio confocal 
La primera técnica utilizada es la del microscopio confocal. El modelo de microscopio 
confocal utilizado es el Olympus LEXT OLS3100 (figura X) donde las características 
están agrupado en la tabla 3 siguiente. 
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Observation method Laser Laser, Laser 
confocal DIC,  
Brightfield, DIC 
Microscope 
stand 
Illumination Laser 408nm LD laser 
Class 2 
White light - White LED 
illumination 
Z stage Vertical  
movement 
70mm 
Maximum  
height of  
specimen 
100mm 
Z revolving 
nosepiece 
Stroke 10mm 
Resolution 0.01µm 
Repeatability 3Ð=0.04+0.002Lµm 
Objective lens 5x, 10x, 20x, 50x, 100x 
Total magnification 120x~14400x 
Field of view 2560x2560~21x21µm 
Optical zoom 1x~6x 
Stage Manual stage 100x100mm 
Motorized stage 150x100mm 
Frame memory Intensity 1024x1024x12bit 
Height 1024x1024x16bit 
AF Laser reflection type 
Tabla 3: Características del microscopio confocal OLYMPUS LEXT OLS3100 [21]. 
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Fig 25: Microscopio confocal OLYMPUS LEXT OLS3100. 
 
Además, el software permite de sacar los perfiles primarios y de rugosidad (figura 26) así 
que los parámetros habituales de rugosidad 
 
Fig 26: Ejemplo de perfil de rugosidad obtenido con el logicial del microscopio confocal 
OLYMPUS LEXT OLS3100. 
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2. Interferómetro 
El segundo instrumente utilizado es un interferómetro VEECO WYKO NT9300 cuyo el 
modelo es el siguiente (figura 27): 
 
Fig 27: Interferómetro VEECO WYKO NT9300. 
El interferómetro tiene las características resumidas en la tabla 4 siguientes.  
 
Tabla 4: Características del interferómetro VEECO NT9300 [20]. 
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Al contrario del microscopio confocal, el interferómetro tiene su propio programa de 
adquisición de datos pero el tratamiento de los datos se había realizado con el programa 
VEECO Vision (figura 28). Se han realizado las medidas con un objetivo x50 y sin aplicar 
filtros para reducir el ruido pero solo un único que permite de corregir la inclinación de la 
muestra. 
 
Fig 28: Ejemplo de tratamiento de datos con el logicial Veeco VISION. 
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Resultados experimentales y Discusiones 
 
Parte 1: influencia del método de irradiación 
 
I. Materiales 
Las muestras que tenemos en cuenta son las de la figuras 29 siguiente. Son 4 muestras 
que se diferencian por el tipo de tratamiento láser (Irradiación directa o con la técnica del 
DLIP), el número de spot laser (N), o tan como la potencia del láser (P en Watt (W)), 
como se presenta en las tabla siguientes (Tabla 5 y 8). 
 
Fig 29: Denominación de las pastillas. 
Muestra: γ 
Muestra: α 
Muestra: δ 
Muestra: β 
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Tabla 5: Referencia de las pastillas α y β. 
 
 
Tabla 6: Referencia de las pastillas γ y δ. 
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II. Microscopio óptico 
1. Observaciones 
Con la ayuda de un microscopio óptico, hemos tomado micrografías de la superficie de 
las muestras con el fin de evaluar visualmente la influencia de los diferentes parámetros  
a. Superficie modificada por tratamiento DLIP 
Hemos observado la muestra α que ha recibido un tratamiento vía la técnica del DLIP. 
Misma potencia para número de spot diferente.  
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Fig 30: Muestra α, respectivamente de izquierda a derecha y de arriba abajo, A3, B2, B4, C2, 
C3, C4, objectivo x10, N = 5, 10, 15, 20, 25, 30. 
 
La comparación de estas micrografías (figura 30) nos muestra que cuando se aumenta el 
número de spot para la misma potencia del láser, la superficie parece más “quemada” y 
por eso se supongo que aumenta los daños introduzco. 
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Mismo número de spot para potencia diferente.  
Hemos observado la muestra α que ha recibido un tratamiento vía la técnica del DLIP. 
 
Fig 31: Muestra α, respectivamente de izquierda a derecha y de arriba abajo, A1, A2, A3, A4, 
zoom x5, N = 5, P=1, 1.5, 2, 2.5 W. 
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Fig 32: Muestra α, respectivamente de izquierda a derecha, C1, C2, zoom x5, N = 20, P= 1.5, 
2 W. 
 
La comparación de estas micrografías (figura 31 y 32) nos muestra que cuando se 
aumenta la potencia del láser, la superficie parece más “quemado” para un numero de 
spot pequeño (N=5) más bien que para un numero de spot elevado (N=20). Pero se 
supongo que aumenta los daños introduzco en ambos casos.  
 
b. Superficie modificada por tratamiento laser directo 
Hemos observado las muestras δ y γ que han recibido un tratamiento laser directo. 
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Misma potencia para número de spot diferente.  
 
Fig 33: Muestra γ, respectivamente de izquierda a derecha y de arriba abajo, Line A, Line B, 
Line C, line D, Line E, objetivo X20, P = 0,05 W, N =1, 5, 10, 15, 20. 
 
 
Fig 34: Muestra δ, respectivamente de izquierda a derecha y de arriba abajo, Line C, line D, 
Line E, objetivo X20, P = 0,01 W, N =1, 5, 10, 15, 20 
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La comparación de estas micrografías (figura 33 y 34) nos muestra que cuando se 
aumenta el número de spot para la misma potencia del láser, la superficie parece más 
quemada y por eso se supongo que aumenta los daños introduzco. Además, para las 
líneas A y B de la muestra δ no se había encontrado de zonas “quemado” por láser y por 
eso se supongo que para un valor de potencia baja se necesitó más número de spot para 
introducir daños. 
     
2. Conclusiones parciales 
Como podíamos esperarlo, la utilización de dos técnicas diferentes nos dan dos diseños 
de impacta diferente. Así, en el caso de la irradiación directa la impacta parece circular 
mientras que con la técnica del DLIP se puede ver los reyes del patrón de interferencia. 
Además hemos visto que cuando se aumenta la potencia del láser o el número de spot, 
se aumenta el daño introduzco sobre la superficie de las muestras.  
 
III.  Microscopio confocal 
1. Observaciones 
Con la ayuda del microscopio confocal hemos medido el parámetro Rq de cada superficie 
de las pastillas tratadas y hemos obtenidos los resultados siguientes. 
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Muestra α 
Code Numero de spot  Potencia (W) Rq (μm) 
A1 5 1 0,095 
A2 5 1,5 0,144 
A3 5 2 0,106 
A4 5 2,5 0,131 
B1 7 2 0,203 
B2 10 2 0,186 
B3 13 2 0,264 
B4 15 2 0,311 
C1 20 1,5 0,486 
C2 20 2 0,355 
C3 25 2 0,613 
C4 30 2 0,139 
C5 30 2 0,3 
Tabla 7: Valores de Rq (µm) en el caso de la muestra α. 
 
 
Fig 35: Evolución de Rq según la potencia para un mismo número de spot. 
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Con los resultados del gráfico precedente (figura 35), se puede notar dos cosas: 
 Cuando se aumenta el número de pulso se aumenta la valor de Rq 
 Con la técnica del DLIP, la evolución de Rq no parece evaluar siguiendo una ley 
matematiza conocida con la valor del potencial impuesta. 
 
 
Fig 36: Evolución de Rq según el número de spot para la misma potencia (P=2W). 
 
El grafico precedente (figura 36) nos informe que, como lo hemos notado en el otro 
grafico (figura 35), la valor de Rq aumenta cuando aumenta el número de spot, excepto 
para N=30 que aparece como un valor muy distinta. 
Muestra β 
En este caso, hemos medido Rq en 6 puntos aleatorios de la superficie de la muestra. 
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Code Numéro de spot  Potencia (W) Rq (μm) 
1 2 5 0,097 
2 2 5 0,1 
3 2 5 0,108 
4 2 5 0,095 
5 2 5 0,086 
6 2 5 0,073 
Tabla 8: Valores de Rq (µm) en el caso de la muestra β. 
 
 
Fig 37: Evolución de Rq para punto aleatorios de la superficie de la muestra β para N=2 y 
P=5W. 
 
La curva mediana de este grafico (figura 37) muestra que los valores de Rq no tienen una 
distribución amplia en el caso de una superficie totalmente tratado con el método DLIP. 
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Muestra γ 
Code Numero de spot  Potencia (W) Rq (μm) 
Line A 1 0,05 1,28 
Line B 5 0,05 2,208 
Line C 10 0,05 2,333 
Line D 15 0,05 3,61 
Line E 20 0,05 1,501 
Tabla 9 : Valores de Rq (µm) en el caso de la muestra γ. 
 
 
Fig 38: Evolución de Rq según el número de spot para la misma potencia (P = 0,005W) 
 
Tal como en el caso de la muestra α, se nota que la valor de Rq aumenta cuando 
aumenta el número de spot. Pero aquí también tenemos un valor muy distinta para N=20. 
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Muestra δ  
Code Numero de spot  Potencia (W) Rq (μm) 
Line C 10 0,01 0,182 
Line D 15 0,01 0,181 
Line E 20 0,01 0,291 
Tabla 10 : Valores de Rq (µm) en el caso de la muestra δ. 
 
 
Fig 39: Evolucion de Rq según el número de spot para la misma potencia (P = 0,01 W). 
 
Tal como en el caso de la muestra α y de la γ, se nota que el valor de Rq aumenta cuando 
aumenta el número de spot. Pero solamente tres valores de Rq no son suficiente para dar 
una idea de lo puede ocurrir.  
 
2. Conclusiones 
Los diferentes gráficos precedente permiten de establecer una correlación entre el 
crecimiento de las valores de Rq cuando se aumenta el número de spot o la potencia del 
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láser. Eso puede significar que más se aumenta el número de spot o la potencia más es 
amplia la dispersión de los datos y entonces que la distribución de las alturas es más 
heterogénea.   
Con el microscopio óptico hemos visto que cuando se aumenta el número de spot o la 
potencia del láser se aumenta también los danos introduzco en la superficie y esta 
significa que cambia la topografía de la muestra.  
Así, de este primera parte podemos concluir que parece una posibilidad de correlación 
entre el crecimiento de las valores de Rq cuando se aumenta el número de spot o la 
potencia del láser. 
 
Parte 2: análisis de la rugosidad según el 
método de irradiación laser 
 
I. Materiales 
Las muestras que tenemos en cuenta son las de la figuras 40. Son 5 muestras donde una 
es la referencias, es decir una pastilla de circona que no recibió el tratamiento laser, y las 
cuatros otras se diferencian por la periodicidad impuesta y la profundidad asociada, como 
se recapitule en la tabla 11 siguiente. 
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Fig 40: Denominación de las pastillas. 
 
Denominación A B C D 
Periodicidad 3,7 6,5 9,8 14 
Profundidad 
(µm) 
36 110 86 167 
Tabla 11: Recapitulación de los parámetros de las pastillas. 
 
Con estas muestras hemos medidos los parámetros de rugosidad Sa, Ra, Sq y Rq con las 
técnicas del interferómetro y del microscopio confocal.  
 
II. Estudio de los parámetros tridimensionales  
Este primer estudio versa sobre los parámetros tridimensionales de rugosidad, es decir Sa 
y Sq, medido con el interferómetro de manera perpendicular al patrón de interferencia, y 
A B C D 
REF     A     B      C     D 
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con un objetivo por 50. Los perfiles se han realizado sin aplicar filtros que disminuyen el 
ruido solo uno que permite de corregir la inclinación de la superficie de la muestra.  
Hemos comparado los valores de Sa y Sq obtenido para cada muestra en el grafico 
siguiente (figura 41).   
 
Fig 41: Comparación de Sa y Sq. 
En este caso, como se superpone las barras de errores, se ve que los parámetros 
tridimensionales no presentan diferencias substanciales entre diferentes topografías. 
 
III. Estudio de los parámetros bidimensionales  
En esta segunda estudia, queríamos ver cómo influye las valores de un parámetro 
bidimensional, es decir Ra en este caso, según la dirección de medida X o Y con la 
técnica del interferómetro, como se represente en la figura 42 después.  
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Por este caracterización, hemos medido Ra para diferentas alturas (Y = 15, 45, 75) así 
que 3 valores de X en las zonas azules que corresponden a los valles, y 3 en  las zonas 
rojas que corresponden a los picos. Así tenemos una visión más “global” de Ra.  
 
Fig 42: Visión 2D de la muestra D obtenido con el interferómetro, objetivó x50, sin 
aplicación de filtro y tratado con el logicial Vision©. Las zonas rojas corresponden a los 
picos y las zonas azules a los valles. 
 
Entonces, como hemos dicho antes, hemos visto la influencia de la dirección de medida y 
hemos recogido las informaciones en el grafico después (figura 43). 
X 
Y 
X 
Y 
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Fig 43: Influencia de la dirección de medida sobre los valores de Ra. 
 
Del grafico precedente podemos notar que no influye la dirección de medida en el caso 
de la referencia porque no había tratamiento en su superficie pero, se ve que hay 
diferencias substanciales en los casos de las muestras que han sufrido del tratamiento 
laser. En efecto las valores de Ra cambia según X y Y para una misma muestra pero 
parece que no depende de la topografía de las muestras. Así la rugosidad inducida es un 
parámetro anisótropo en nuestro caso.  
 
IV. Comparación Interferómetro/Confocal 
Nuestro tercero estudio era una comparación de los técnicos del interferómetro y la del 
confocal. Por este estudio hemos medido para cada muestra tres valores de Sa y Sq para 
la misma área es decir 127 µm x 95 µm con el objetivo x50 y sin aplicar filtro excepto el 
de la inclinación.  
Hemos obtenidos los resultados siguiente (figura 44 y 45). 
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Fig 44: Comparación de Sa medida con Interferómetro y confocal. 
 
 
Fig 45: Comparación de Sq medida con Interferómetro y confocal. 
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Desde estos gráficos se ve que la tecnología de medida no influye significativamente en 
los valores de Sq o tampoco en las de Sa como se suponen los bares de errores. Pero 
tendremos que hacer más medidas para afirmar si las técnicas salen datos equivalentes.   
  
V. Influencia del filtro cut-off 
Para nuestro último estudio hemos visto la influencia del filtro cut-off sobre las valores de 
Sa medida con el microscopio confocal.  
 
Fig 46: Influencia del valores del filtro cut-off sobre Sa. 
 
El punto principal que podemos notar del grafico precedente es que el valor del cut-off 
parece tener más impacto cuando aumenta la periodicidad. Así más el filtro aplicado es 
pequeño, más se reduce los valores de Sa. Podemos razonar sobre este fenómeno de la 
manera siguiente: cuando se aplicó el filtro más pequeño, toma más en cuento las 
desviaciones del perfil y se incline más la línea media a partir de la cual se calculó los 
valores de los parámetros.  
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VI. Conclusión 
De todos los ensayos precedente tenemos une idea más adecuada de cómo influye los 
parámetros de rugosidad. Así ahora sabemos que: 
 La rugosidad inducida del tratamiento laser es un parámetro anisótropo que 
depende del patrón de difracción. 
 Los parámetros tridimensionales no presentan diferencias substanciales entre 
diferentes topografías. Por eso no describen acuradamente la rugosidad de estas 
superficies anisótropas. 
 Los dos métodos ópticas de caracterización nos dan el mismo aspecto general en 
la evolución de la rugosidad. 
 El filtro cut-off que se aplica influye en los parámetros de rugosidad y parece que 
tiene una dependencia con la periodicidad impostada.  
Además, cual que sea el parámetro estudio no se averigua que Ra, que corresponde a la 
altura media de los picos, se acerca de la valor de h/2 si consideramos h como la 
profundidad media inducido por el tratamiento laser.  
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Conclusión  
 
Así, de la primera parte podemos concluir que parece una posibilidad de correlación entre 
los parámetros de rugosidad cuando se aumenta el número de spot o la potencia del 
láser. Además podemos concluir que técnica de irradiación de las muestras utilizada 
influye sobre los danos topográficos inducidos y por eso sobre los parámetros de 
rugosidad. 
Así mismo, de la segunda parte centrada en la técnica del “Direct Laser Interference 
Patterning” tenemos una idea más adecuada de cómo influye los parámetros de 
rugosidad. Así ahora sabemos que: 
 La rugosidad inducida del tratamiento laser es un parámetro anisótropo que 
depende del patrón de difracción. 
 Los parámetros tridimensionales no describen acuradamente la rugosidad de 
estas superficies anisótropas. 
 Los dos métodos ópticas de caracterización dan el mismo aspecto general en la 
evolución de los parámetros de rugosidad. 
 Es importante la elección del filtro cut-off para caracterizar los parámetros de 
rugosidad. 
En ambos casos, estos ensayos permiten solamente de tener una idea de cómo puede 
influir un tratamiento laser en la superficie de muestras de circona estabilizada con 3% de 
Itria. 
Así estos ensayos tendrán que ser realizado de nuevo pero teniendo en cuenta más 
datos para mejorar los criterios estadísticos. Así mismo, puede ser interesado poner en 
competición el método mecánico con los métodos ópticas pero necesita un sensor 
mecánico con un radio de puente suficientemente pequeño para seguir todas las 
asperidades de la superficie. 
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 Al final, este proyecto constituye  un punto de partida para la investigación del 
tema de la influencia del tratamiento laser sobre la topografía de muestras de 
circona estabilizada con 3% de Itria  
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Costes e Informes ambientales 
 
I. Estudio del impacto económico del proyecto 
El análisis económico tomó en cuenta normalmente el material usado, las sesiones de 
caracterización realizadas y la valorización salarial de las personas involucradas en este 
proyecto. Pero, en nuestro caso, como se había realizado la elaboración de las pastillas y 
se había hecho los procesos de cortado, puliendo y tratamiento laser en el laboratorio de 
la Universität des Saarlandes, no aparece la parte sobre el material usado. 
 
Balance de los servicios 
Servicios Cantidad (h) Precio (€/h) Total 
Microscopio óptico 25 40 1000 
Interferómetro 3 100 300 
Wyko Vision 45 8 360 
Microscopio confocal 80 50 4000 
Excel 60 8 480 
Memoria 100 8 800 
 
 
Subtotal (€) 5940 
Tabla 12: Balance de los servicios 
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Balance del Personal  
Personal Cantidad (h) Precio (€/h) Total 
Directores 370 25 9250 
Tecnicos 15 50 750 
Proyectista 740 8 5920 
 
 
Subtotal (€) 15920 
Tabla 13: Balance del Personal 
 
Balance global 
Costes Total (€) 
Servicios 5940 
Personal 15920 
Subtotal (€) 21060 
Tabla 14: Balance Global 
 
II. Estudio del impacto ambiental del proyecto 
 
Balance de salud 
Los únicos riesgos de los diferentes ensayos realizados son heridas durante la 
manipulación del microscopio confocal y del interferómetro, porque necesitan la 
utilización de láseres. Pero se supongo que prestando atención a no mirar de manera 
directa el haz del láser, o no cruzarlo, no hará impacto en la salud. 
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Balance ambiental  
El mayor impacto ambiental  de este proyecto es definitivamente el consumo de energía 
eléctrica durante las diferentes etapas de caracterización de las muestras. Pero la 
cuantidad total de energía eléctrica necesaria para el interferómetro, el microscopio 
confocal etc. no puede ser evaluada relacionado con el consumo de energía eléctrica 
total del laboratorio. 
Además las cantidades de solventes utilizado para limpiar la superficie de las muestras 
son suficientemente insignificante para no estar tenido en cuenta en el balance ambiental 
del proyecto. 
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